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 Segala sesuatu yang telah ditakdirkan menjadi milikmu, sejauh apapun ia 
pergi maka ia akan tetap kembali padamu (Purbaningtyas, 2014). 
 Karena hidup tidak hanya sekedar butuh sebuah janji, tetapi lebih kepada 
bukti dan realisasi(Purbaningtyas, 2014). 
 Pasrah tidak selalu berarti menyerah, tapi lebih kepada perasaan berserah, 
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PENATALAKSANAAN FISIOTERAPI PADA KASUS CEREBRAL PALSY 
SPASTIK QUADRIPLEGI TIPE EKSTENSI DI YAYASAN SAYAB IBU 
YOGYAKARTA 
 ( Yunita Ayu Purbaningtyas, 2014, hal) 
ABSTRAK 
Latar Belakang: cerebral palsy spastik quadriplegia adalah gangguan postur 
badan gangguan gerakan yang bersifat non progresif yang disebabkan oleh karena 
lesi atau perkembangan abnormal pada otak yang sedang tumbuh atau belum 
selesai pertumbuhannya yang ditandai dengan peningkatan reflex tendon, 
hiperkontraktilitas pada keempat ekstremitas dan klonus yang terjadi pada 
anggota gerak bawah. modalitas yang diberikan pada kondisi ini Terapi Latihan 
passive exercise, latihan berguling, dan Nebulizer. 
Tujuan: Untuk mengetahui manfaat pemberian modalitas terapi latihan dalam 
mengurangi spastisitas, meningkatkan motorik kasar, serta manfaat 
nebulizeruntuk mengurangi sputum.  
Metode: Metode Fisioterapi yang digunakan dalam kasus tersebut yaitu dengan 
modalitas terapi latihan, serta nebulizer dan evaluasi dengan metode pengukuran 
spastisitas dengan skala Asworth, motorik kasar (GMFM), dan evaluasi keluarnya 
sputum. 
Hasil: Setelah dilakukan 6 kali terapi didapatkan hasil tidak adanya penurunan 
spastisitas, tidak mengalami peningkatkan kemampuan fungsional, dan keluarnya 
sputum.  
Kesimpulan: Pada kasus tersebut modalitas terapi latihan passive exercise dan 
latihan berguling belum mampu mengurangi spastisitas dan meningkatkan 
motorik kasar serta meningkatkan kemampuan fungsional. Tetapi didapatkan hasil 
berupa keluarnya sputum dengan terapi nebulizer.  










PHYSIOTHERAPY MANAGEMENT IN spastic quadriplegia cerebral palsy 
TYPE EXTENSION YAYASAN SAYAB IBU IN YOGYAKARTA 
( Yunita Ayu Purbaningtyas , 2014, for that matter) 
ABSTRACT 
 
Background : spastic quadriplegia cerebral palsy is a disorder of body posture 
disorders that are non- progressive movement that is caused by a lesion or 
abnormal development of the brain that are growing or unfinished growth 
characterized by increased tendon reflexes, hiperkontraktilitas of all four limbs 
and clonus which occurs in lower limbs. modalities are given on the condition of 
passive exercise therapy exercise, exercise rolled, and Nebulizer. 
Objective : To determine the benefits of exercise therapy modalities in reducing 
spasticity, improve gross motor skills, as well as the benefits nebulizeruntuk 
reduce sputum. 
Methods : The method used Physiotherapy in the case that the modalities of 
exercise, as well as the nebulizer and evaluation by the method of measurement of 
spasticity with Asworth scale, gross motor ( GMFM ), and the evaluation of 
sputum discharge. 
Results : After 6 treatments showed no decrease spasticity, not good increase 
functional ability, and the release of sputum. 
Conclusion : In the case of passive exercise modality therapy and exercise 
training has not been able to reduce spasticity roll and improve gross motor skills 
and improve functional ability . But the results obtained in the form of discharge 
sputum with nebulizer therapy. 
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